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ABSTRACT 
Background: interceptive orthodontic treatment is one of orthodontic treatment could be used to control and prevent 
increasing  malocclusion prevalence. Interceptive orthodontic treatment prevents increasing severity of malocclusion which 
begin in mixed dentition stage.  Interceptive orthodontic treatment needs can be measured by using Interceptive Orthodontic 
Care Neeeds Index (IOCNI).  Assessment of this index given quantitatively by scoring on indicator.  The aim of this study is 
to determine the relationship between children’s age and interceptive orthodontic treatment needs of 8 – 11 years old 
student in 03 Government Elementary School, Balekambang, East Jakarta. Materials and Methods: intraoral examination 
was done on subjects by a dentist.  Score given on each indicator based on intraoral condition.  Scoring data calculated to 
determine subject’s grade of orthodontic treatment need.  This is an observartional-analytic study with cross-sectional 
design. Results: 172 students were examined which consist of 2 children aged 8 years old, 34 children aged 9 years old, 75 
children aged 10 years old and 61 children aged 11 years old.  Examination obtains that 11,05%  children don’t need 
orthodontic treatment, 59,30% children needed interceptive orthodontic treatment, and 27,9% children need corrective 
orthodontic treatment.  Interceptive orthodontic treatment mostly needed by 10 years old children (27,9%). Caries on second 
deciduous molar, early loss of second deciduous molar, and anterior crowding both on upper and lower jaw are highly 
presented as dental malocclusion abnormalities on subjects.  Conclusion: this study showed no significant correlation (p = 
0,861) between children’s age and interceptive orthodontic treatment need.   
Keyword: Interceptive Orthodontic Treatment Need, IOCNI, Age 
 
LATAR BELAKANG 
Hubungan antara gigi atau oklusi yang tidak tepat 
antara satu gigi dan yang lainnya merupakan hal 
yang banyak terjadi di masyarakat luas.  Oklusi 
yang tidak tepat tersebut disebut juga dengan 
maloklusi. Menurut World Health Organization 
(WHO), maloklusi merupakan anomali yang 
menyebabkan terjadinya kerusakan ataupun 
terhambatnya fungsi oklusi, yang membutuhkan 
perawatan apabila anomali tersebut mempengaruhi 
kondisi fisik dan keadaan emosional/psikologis 
pasien.
1
 Prevalensi maloklusi dan keterkaitannya 
dengan perawatan ortodonti pada anak cukup 
tinggi, hal tersebut dibuktikan berdasarkan hasil 
pengukuran yang telah dilakukan oleh WHO pada 
tahun 1995 di 10 negara industri dengan 
persentase mencapai 21 - 64%.
2
 Prevalensi 
maloklusi di Indonesia sangat tinggi yaitu 
mencapai 80%.
3
  
Maloklusi umumnya paling banyak terjadi 
pada periode gigi bercampur.
4
  Periode gigi 
bercampur terjadi pada proses tumbuh kembang, 
maka maloklusi yang terjadi pada periode tersebut 
apabila tidak dilakukan analisis, pencegahan serta 
perawatan sejak dini akan dapat menimbulkan 
derajat keparahan maloklusi yang lebih tinggi pada 
periode gigi tetap.
5
  Keberhasilan perawatan 
ortodonti bergantung pada diagnosis yang tepat 
berdasarkan etiologi maloklusi kasus tersebut. 
Perawatan yang dapat digunakan untuk 
mengendalikan serta mencegah terjadinya kasus 
maloklusi salah satunya adalah perawatan 
ortodonti interseptif.
6
   
Perawatan ortodonti interseptif adalah 
perawatan ortodonti yang dilakukan dalam masa 
pertumbuhan atau dalam masa periode gigi 
bercampur dengan tujuan untuk memperbaiki 
relasi rahang.
6
 Perawatan ortodonti interseptif 
digunakan untuk memperbaiki profil wajah 
sehingga dapat meningkatkan rasa percaya diri, 
menghilangkan kebiasaan buruk,  perawatan ini 
membutuhkan biaya yang relatif lebih sedikit 
apabila diperlukan perawatan yang lebih lanjut, 
membantu erupsi gigi normal, memperbaiki pola 
pertumbuhan dan dapat mengurangi keparahan 
maloklusi.
4
  Ortodonti interseptif dapat dikatakan 
sebagai prosedur perawatan yang dapat 
mengeliminasi keparahan derajat maloklusi yang 
sedang berkembang dengan tujuan untuk 
meminimalkan perawatan yang dibutuhkan.
7 
Indeks Kebutuhan Perawatan Ortodonti 
Interseptif (IKPO-I) merupakan suatu alat 
penilaian kuantitatif yang memberikan skor 
spesifik pada setiap gambaran maloklusi. IKPO-I 
dibuat dengan tujuan untuk dapat digunakan 
sebagai alat penapisan kebutuhan perawatan 
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ortodonti interseptif pada anak periode gigi 
bercampur.
8 
 IKPO-I terdiri dari 18 indikator untuk 
mengetahui kebutuhan perawatan ortodonti 
interseptif pada anak usia 8 - 11 tahun dalam masa 
periode gigi becampur. 
9
 
Indeks yang dikembangkan oleh Yusra ini 
telah digunakan pada penelitian yang dilakukan 
pada SD di Denpasar Bali dengan kelompok anak 
usia 8-11 tahun dan hasilnya menunjukkan bahwa 
sejumlah 50% dari sampel membutuhkan 
perawatan ortodonti interseptif.
10
  Selain itu, 
penelitian yang dilakukan oleh Kevin dengan 
menggunakan IKPO-I di Banjarmasin pada salah 
satu SD dengan menggunakan diperoleh hasil 
sebanyak sepertiga dari seluruh sampel 
membutuhkan perawatan ortodonti interseptif.
11
  
Sementara pada penelitian yang dilakukan di 
Cempaka Putih oleh Wijayanti yang menggunakan 
IKPO, Jakarta dengan sampel kelompok usia 9 - 
11 tahun menunjukkan bahwa 76,5% dari jumlah 
sampel membutuhkan perawatan ortodonti.  Pada 
penelitian itu juga diperoleh hasil sebanyak 67% 
anak usia 9 tahun membutuhkan perawatan 
ortodonti, sementara untuk usia 10 tahun diperoleh 
persentase sebesar 83,8%, dan pada anak usia 11 
tahun sebesar 77,7% .
12
  
Adanya perbedaan informasi mengenai 
hubungan antara usia dan kebutuhan perawatan 
ortodonti interseptif mendorong penulis 
melakukan penelitian ini. 
 
METODE PENELITIAN 
Populasi pada penelitian ini adalah murid SDN 
Balekambang 03 Jakarta Timur yang berusia 8 – 11 
tahun.  Penelitian di awali dengan pengajuan 
Ethical Clearance  ke Komisi Etik FKG 
Universitas Trisakti yang kemudian dilakukan 
pelatihan pencatatan hasil pemeriksaan IKPO – I 
kepada asisten peneliti.  Sebelum penelitian 
dilakukan, terlebih dahulu dibagikan formulir 
informed consent dan lembar informasi mengenai 
penelitian kepada seluruh murid SDN 
Balekambang 03 Jakarta Timur dengan tujuan 
untuk memperoleh persetujuan orang tua dan 
informasi mengenai usia subjek penelitian.  Pada 
hari penelitian dilakukan dengan pemeriksaan intra 
oral pada murid dengan menggunakan kaca mulut 
yang dilakukan oleh dokter gigi dan pencatatan 
dilakukan oleh asisten peneliti dengan 
menggunakan formulir pemeriksaan IKPO – I.  
Jenis penelitian yang dilakukan merupakan 
penelitian deskriptif analitik dengan rancangan 
potong silang (cross-sectional).  Kriteria yang 
harus dipenuhi oleh sampel pada penelitian ini 
antaralain sampel harus merupakan murid SDN 03 
Balekambang Jakarta Timur, usia 8 – 11 tahun, 
berada pada periode gigi bercampur dan bersedia 
mengikuti penelitian berdasarkan ijin dari orang 
tua.  Sampel yang memenuhi kriteria tersebut 
diperoleh sebanyak 172 sampel.  
IKPO – I terdiri dari 18 indikator yaitu  gigitan 
silang anterior, gigitan silang posterior, gigitan 
terbuka, gigi berjejal anterior, diastema sentral, 
hubungan molar, gigi supernumerary (mesioden), 
peg shaped, posisi frenulum, persistensi gigi 
sulung, pergerakan ke mesial molar pertama, 
kehilangan dini molar pertama sulung, kehilangan 
dini molar kedua sulung, kehilangan dini kaninus 
sulung, kehilangan gigi anterior, jarak gigit, gigitan 
dalam dan karies molar kedua sulung.  
Penilaian pada setiap komponen indikator 
dilakukan dengan cara skoring.  Kebutuhan 
perawatan ortodonti pada indeks ini dinilai 
berdasarkan skor akhir yang akan menentukan 
grade yang menunjukkan perawatan ortodonti yang 
dibutuhkan oleh pasien.  Skor akhir didapatkan 
dengan menghitung total skor dari semua indikator.  
Jumlah skor 0-5 termasuk dalam grade 0 yaitu 
tidak membtuhkan perawatan ortodonti,  jumlah 
skor 6-47 menunjukkan grade 1 yaitu 
membutuhkan perawatan ortodonti intrseptif, dan 
jumlah skor lebih dari 47 menunjukkan grade 2 
yaitu membutuhkan perawatan ortodonti korektif. 
Data yang diperoleh kemudian dikelompokkan 
berdasarkan grade kebutuhan perawatan ortodonti 
dan selanjutnya dilakukan uji normalitas 
menggunakan Uji Kolmogorov-Smirnof. Hasil 
pengujian menunjukkan sebaran data normal maka 
digunakan Uji Korelasi Spearman untuk melihat 
hubungan antara usia anak dan kebutuhan 
perawatan ortodonti interseptif. 
 
HASIL  
Data yang diperoleh pada penelitian 
dikelompokkan dan diperoleh hasil sebagai berikut. 
 
Distribusi murid SDN Balekambang 03 Jakarta 
Timur berdasarkan karakteristik usia dapat dilihat 
pada Tabel 1. 
 
Tabel 1. Distribusi murid SDN Balekambang 03 Jakarta Timur berdasarkan karakteristik usia 
Usia Frekuensi (n) Persentase (%) 
8 2 1,16 
9 34 19,77 
10 75 43,60 
11 61 35,47 
TOTAL 172 100% 
 
 
17 
 
 
 
Distribusi murid SDN Balekambang 03 Jakarta Timur berdasarkan karakteristik jenis kelamin pada Tabel 2. 
 
Tabel 2. Distribusi murid SDN Balekambang 03 Jakarta Timur berdasarkan karakteristik jenis kelamin 
Jenis Kelamin Frekuensi (n) Persentase (%) 
Laki-laki 101 58,72 
Perempuan 71 41,28 
TOTAL 172 100 
 
Tabel 3. menunjukkan distribusi kebutuhan perawatan ortodonti berdasarkan IKPO – I pada murid SDN 
Balekambang 03 Jakarta Timur dapat dilihat distribusinya pada. 
 
Tabel 3. Distribusi kebutuhan perawatan ortodonti berdasarkan IKPO – I pada murid SDN Balekambang 03 Jakarta Timur 
Kategori IKPO – I n % 
Grade 0 
Tidak membutuhkan perawatan ortodonti 
19 11,05 
Grade 1 
Membutuhkan perawatan ortodonti interseptif 
102 59,30 
Grade 2 
Membutuhkan perawatan ortodonti korektif 
51 29,65 
TOTAL 172 100 
 
Distribusi kebutuhan perawatan ortodonti berdasarkan IKPO – I pada murid SDN Balekambang 03 Jakarta 
Timur ditinjau berdasarkan usia dapat dilihat pada Tabel 4.  
 
Tabel 4. Distribusi kebutuhan perawatan ortodonti berdasarkan IKPO – I pada murid SDN Balekambang 03 Jakarta Timur berdasarkan usia 
Kategori IKPO –I 
Usia 
8 9 10 11 
n % n % n % n % 
Grade 0 
Tidak membutuhkan perawatan 
ortodonti 
0 0 3 1,74 5 2,9 11 6,4 
Grade 1 
Membutuhkan perawatan ortodonti 
interseptif 
1 0,6 23 13,37 48 27,9 30 17,44 
Grade 2 
Membutuhkan perawatan ortodonti 
korektif 
1 0,6 8 4,65 22 12,8 20 11,62 
TOTAL 2 100 34 100 75 100 61 100 
 
Kebutuhan perawatan ortodonti berdasarkan IKPO – I pada murid SDN Balekambang 03 Jakarta Timur 
berdasarkan distribusi jenis kelamin dapat dilihat pada Tabel 5.  
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Tabel 5. Distribusi kebutuhan perawatan ortodonti berdasarkan IKPO – I pada murid SDN Balekambang 03 Jakarta Timur berdasarkan jenis 
kelamin 
 
Kategori IKPO –I 
Jenis Kelamin 
Laki-laki Perempuan 
n % n % 
Grade 0 
Tidak membutuhkan perawatan ortodonti 
9 5,23 10 5,8 
Grade 1  
Membutuhkan perawatan ortodonti interseptif 
59 34,3 43 25 
Grade 2  
Membutuhkan perawatan ortodonti korektif 
33 19,2 18 10,5 
TOTAL 101 100 71 100 
 
Kelainan maloklusi dental dan gangguan pertumbuhan gigi pada murid SDN Balekambang 03 Jakarta Timur 
berdasarkan indeks IKPO – I dapat dilihat pada Tabel 6.  
 
Tabel 6. Presentase karakterisitik kelaninan maloklusi dental dan gangguan pertumbuhan gigi murid SDN Balekambang 03 Jakarta Timur 
 
 
 
No 
Maloklusi dental dan gangguan 
pertumbuhan gigi 
SKOR 
0 1 2 
n (%) 
1 Frenulum 166 (96,51) 4 (2,33) 2 (1,16) 
2 Karies molar kedua sulung 67 (38,95) 50 (29,07) 55 (31,98) 
3 Kehilangan gigi permanen anterior 169 (98,26) 1 (0,58) 2 (1,16) 
4 Peg-shaped insisivus Rahang Atas 161 (93,60) 7 (4,07) 4 (2,33) 
5 Kehilangan dini molar pertama sulung 142 (82,56) 13 (7,56) 17 (9,88) 
6 Kehilangan dini molar kedua sulung 136 (79,07) 8 (4,65) 28 (16,28) 
7 Pergerakan ke mesial molar pertama 170 (98,84) 1 (0,58) 1 (0,58) 
8 Persistensi gigi anterior sulung  148 (86,05) 21 (12,21) 3 (1,74) 
9 Kehilangan dini kaninus sulung 158 (91,86) 7 (4,07) 7 (4,07) 
10 Gigitan silang anterior 142 (82,56) 8 (4,65) 21 (12,21) 
11 Gigi berjejal insisivus RA dan RB 111 (64,53) 34 (19,77) 27 (15,70) 
12 Diastema 164 (95,35) 6 (3,49) 2 (1,16) 
13 Jarak gigit 154 (89,53) 15 (8,72) 3 (1,74) 
14 Tumpang gigit 152 (88,37) 19 (11,05) 1 (0,58) 
15 Gigi supernumerary  160 (93,02) 12 (6,98) 0 (0) 
16 Gigitan terbuka anterior 171 (99,42) 1 (0,58) 0 (0) 
17 Hubungan molar pertama 161 (93,60) 10 (5,81) 1 (0,58) 
18 Gigitan silang posterior 160 (93,02) 12 (6,98) 0 (0) 
 
 
19 
 
Hasil Uji Korelasi Spearman antara usia anak dan kebutuhan perawatan ortodonti interseptif dapat dilihat pada 
Tabel 7.  
Tabel 7.  Hasil Uji Korelasi Spearman 
 
 IKPO – I USIA 
Spearman’s rho Correlation Coefficient 1.000 -0.013 
Sig. (2-tailed) 0.0 0.861 
N 172 172 
 
DISKUSI 
Penelitian telah dilakukan pada murid SDN 
Balekambang 03 Jakarta Timur usia 8-11 tahun.  
Penelitian ini bertujuan untuk melihat hubungan 
antara kebutuhan perawatan ortodonti interseptif 
dan usia. Subjek penelitan merupakan murid SDN 
Balekambang 03 Jakarta Timur yang telah 
memenuhi kriteria seleksi sampel baik inklusi dan 
eksklusi diperoleh sebanyak 172 subjek.  
Pada Tabel 1 diketahui bahwa subjek 
penelitian berusia 8 tahun sebanyak  2 anak 
(1,16%), 34 anak (19,77%) berusia 9 tahun, 75 
anak (43,60%) berusia 10 tahun dan 61 anak 
(35,47%) berusia 11 tahun. Pada Tabel 2, 
berdasarkan jenis kelamin diketahui terdapat 
sebanyak 101 anak laki-laki (58,72%) dan 71 anak 
perempuan (41,28%). Penelitian dilakukan pada 
usia 8 – 11 tahun yang merupakan periode geligi 
bercampur karena seluruh indikator pada indeks ini 
khusus digunakan hanya pada periode geligi 
bercampur.  Suatu penelitian yang dilakukan di 
Brazil tahun 2012 pada anak usia 8 – 11 tahun 
menunjukkan tingginya prevalensi maloklusi 
sebesar 82,5% pada periode usia tersebut.
13
 
Maloklusi yang mulai timbul pada periode geligi 
bercampur mendorong kebutuhan terhadap 
pemeriksaan awal (penapisan) agar maloklusi yang 
mulai berkembang tidak bertambah parah di masa 
yang akan datang. Salah satu alat ukur (indeks) 
yang dapat digunakan adalah pemeriksaan 
berdasarkan IKPO – I.   
Tabel 3. hasil penelitian menunjukkan bahwa 
19 subjek (11,05%)  tidak membutuhkan perawatan 
ortodonti, 102 anak (59,30%) membutuhkan 
perawatan ortodonti interseptif dan 51 anak 
(29,65%)  membutuhkan perawatan ortodonti 
korektif.  Hal tersebut mengindikasikan bahwa 
perawatan ortodonti interseptif merupakan 
perawatan  yang paling banyak dibutuhkan.  Hasil 
kebutuhan perawatan ortodonti pada grade 1 dan 
grade 2 dapat menggambarkan pula prevalensi 
maloklusi pada subjek penelitian.  Gambaran 
kebutuhan perawatan ortodonti dari penelitian ini 
sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh 
Adiguna pada SD di Denpasar, Bali dan Kevin di 
Banjarmasin yang menunjukkan 
1
2
 dan ⅓ dari total 
sampel penelitian membutuhkan perawatan 
ortodonti interseptif.
10,11 
Tabel 4. hasil penelitan kebutuhan perawatan 
ortodonti interseptif berdasakan uisa menunjukkan 
pada subjek berusia 8 tahun sebanyak 1 (0,6%) 
subjek membutuhkan perawatan ortodonti 
interseptif dan 1 (0,6%) subjek lainnya 
membutuhkan perawatan ortodonti korektif. 
Rendahnya kebutuhan perawatan ortodonti pada 
subjek berusia 8 tahun kemungkinan disebabkan 
jumlah subjek yang hanya sedikit, selain itu peneliti 
berpendapat bahwa pada usia 8 tahun belum 
banyak gigi tetap yang  erupsi sehingga tanda 
gangguan dental yang menyebabkan maloklusi 
belum terlihat secara signifikan.   
Kebutuhan perawatan ortodonti paling tinggi 
diperoleh pada subjek penelitian berusia 10 tahun, 
sebanyak 5 anak (2,9%) tidak membutuhkan 
perawatan ortodonti, 48 anak (27,9%) 
membutuhkan perawatan ortodonti interseptif, dan 
22 anak (12,8%) membutuhkan perawatan 
ortodonti korektif. Hasil penelitian ini sejalan 
dengan penelitian yang dilakukan di Cempaka 
Putih tahun 2012 pada subjek berusia 9 – 11 tahun 
dengan menggunakan IOTN yaitu kebutuhan 
perawatan ortodonti paling dibutuhkan pada subjek 
berusia 10 tahun dengan persentase sebesar 
83,8%.
12
  
Tabel 5. hasil penelitian menunjukkan pada 
murid laki-laki, sebanyak 9 anak (5,23%) tidak 
membutuhkan perawatan ortodonti, 59 anak 
(34,3%)  membutuhkan perawatan ortodonti 
interseptif dan 33 anak (19,2%) membutuhkan 
perawatan ortodonti korektif.  Pada murid 
perempuan sebanyak 10 anak (5,8%) tidak 
membutuhkan perawatan ortodonti, 43 anak (25%) 
membutuhkan perawatan ortodonti intersptif, dan 
18 anak (10,5%) membutuhkan perawatan 
ortodonti korektif. Pada penelitian ini, perawatan 
ortodonti interseptif merupakan perawatan yang 
paling dibutuhkan pada murid laki-laki maupun 
perempuan, tetapi pada subjek laki-laki kebutuhan 
perawatan ortodonti interseptif lebih tinggi 
dibandingkan perempuan. Hasil ini sesuai dengan 
penelitian lain yang dilakukan oleh Oley pada 
tahun 2015 yang menyatakan bahwa laki-laki lebih 
membutuhkan perawatan ortodonti dibandingkan 
perempuan.
14
   
Kebutuhan perawatan ortodonti interseptif 
berdasarkan jenis kelamin berhubungan dengan 
kebutuhan normatif dan persepsif.  Kebutuhan 
normatif pada penelitian ini diperoleh dari 
pemeriksaan berdasarkan IKPO – I. Jenis kelamin 
merupakan salah satu faktor pendorong seseorang 
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mencari perawatan ortodonti yang didasarkan pada 
kesadaran individu tersebut.  Mayoritas laki-laki 
tidak terlalu peduli terhadap masalah gigi dan 
mulut yang menyebabkan penanganan maloklusi 
cenderung terlambat. Pada perempuan, biasanya 
lebih peka terhadap penampilannya, sehingga 
apabila terdapat gangguan yang menyebabkan 
maloklusi, penanganan dapat lebih cepat 
dilakukan.
14
   
Kesadaran untuk mencari perawatan tersebut 
menggambarkan kebutuhan persepsif. Peneliti 
berpendapat bahwa terdapat hubungan antara 
kebutuhan normatif dan kebutuhan persepsif yang 
dapat dilihat dari penelitian ini.  Kepedulian 
terhadap masalah gigi dan mulut mempengaruhi 
kecepatan seseorang dalam mencari perawatan, 
pada subjek laki-laki kebutuhan perawatan 
ortodonti lebih tinggi kemungkinan disebabkan 
oleh keterlambatan subjek dalam menyadari 
kelainan dental yang terjadi sehingga maloklusi 
sudah berkembang lebih jauh dan membutuhkan 
perawatan ortodonti yang lebih kompleks. Hal 
serupa tersebut dapat dilihat pada penelitian yang 
dilakukan di Belgia pada tahun 2014, membuktikan 
bahwa terdapat hubungan antara kebutuhan 
normatif dan kebutuhan persepsif terhadap 
perawatan ortodonti berdasarkan pemeriksaan 
menggunakan IOTN (Index of Orthodontic 
Treatment Needs), yaitu peningkatan jumlah skor 
DHC (Dental Health Component) diikuti pula pada 
peningkatan skor AC (Aesthetic Component) pada 
anak.
15 
Tabel 7, menyatakan bahwa pada penelitian 
juga ditemukan kelainan dental yang menyebabkan 
maloklusi yang paling banyak terjadi pada subjek 
penelitian, 3 diantaranya adalah karies molar kedua 
sulung sebanyak 50 (29,07%) sampel yang 
memperoleh skor 1 dan 55 (31,98%) sampel yang 
memperoleh skor 2, kemudian kehilangan dini 
molar kedua sulung sebanyak 28 (16,28%) sampel 
memperoleh skor 2, dan kategori gigi berjejal 
insisivus rahang atas dan rahang bawah diperoleh 
sebanyak 34 (19,77%) sampel dari skor 1 dan 27 
(15,70%) sampel dari skor 2.  Peneliti berpendapat 
bahwa ketiga kelainan dental tersebut saling 
berkaitan satu sama lain.  Karies pada gigi sulung 
apabila tidak dapat ditangani dengan baik dapat 
menyebabkan kehilangan dini molar sulung yang 
dapat mengakibatkan berkembangnya gigi berjejal 
pada bagian anterior rahang.  Molar pertama akan 
mengalami pergeseran ke arah mesial setelah 
kehilangan dini gigi sulung terjadi dan mendesak 
gigi-gigi anterior yang kemudian menyebabkan 
tumpang tindih atau gigi berjejal.
16
 Penelitian yang 
dilakukan di India pada tahun 2012 dengan subjek 
anak usia 6-13 tahun menunjukkan bahwa karies 
proksimal pada molar kedua sulung menyebabkan 
drifting pada molar pertama tetap sehingga 
mendorong hilangnya hubungan molar yang 
normal.
17 
Berdasarkan analisis data pada hasil penelitian 
menggunakan Uji Korelasi Spearman diperoleh 
nilai p yaitu 0,861. Hal tersebut menunjukkan 
bahwa tidak ada hubungan antara usia dengan 
kebutuhan perawatan ortodonti interseptif.  Hasil 
analisis ini menunjukkan bahwa tingginya 
kebutuhan perawatan ortodonti interseptif 
kemungkinan disebabkan oleh faktor lain yang 
perlu diteliti lebih lanjut seperti jenis kelamin anak 
yang mendorong kesadaran anak untuk menjaga 
penampilan, selain itu dapat disebabkan pula oleh 
faktor dari orang tua seperti rendahnya kesadaran 
orang tua dan anak dalam menjaga kesehatan gigi 
dan mulut yang dapat dipengaruhi pada tingkat 
pendidikan dan pendapatan orang tua (status sosial-
ekonomi). Pengaruh faktor-faktor tersebut perlu 
diteliti lebih lanjut dalam upaya untuk mengetahui 
adanya hubungan faktor lainnya diluar usia anak 
yang dapat menyebabkan tingginya kebutuhan 
perawatan ortodonti interseptif pada subjek 
penelitian ini.  
 
KESIMPULAN 
Berdasarkan hasil penelitian ini dapat disimpulkan 
bahwa tidak terdapat hubungan antara usia anak 
dan kebutuhan perawatan ortodonti interseptif pada 
anak usia 8 – 11 tahun di SDN Balekambang 03 
Jakarta Timur (p = 0,861).  Kebutuhan perawatan 
ortodonti interseptif dibutuhkan sebanyak 59,30%. 
Kebutuhan perawatan ortodonti interseptif paling 
tinggi dibutuhkan oleh anak berusia 10 tahun 
dengan presentase sebesar 27,9% dan kebutuhan 
perawatan ortodonti interseptif paling rendah 
dibutuhkan pada usia 8 tahun dengan presentase 
0,6%. 
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